REF: APRUEBA CONVENIO PRESTACION
DE SERVICIO DE ESTERILIZACION CON EL
HOSPITAL HERMINDA MARTIN DE
CHILLAN.

pEcrRETO N \ 2 .{

comuveco, 2 MAR20j5

VISTOS:

1.E1 D.F.L N°1/19.704 Ministerio del interior Subsecretaria de Desarrollo
Regional Y Administrativo , que fija el texto refundido ,ordenado y sistematizado de la
ley N°18.695 “Organica Constitucional de Municipalidades “,publicada en el Diario
Oficial de fecha 26 de julio de 2006.

2. EID.F.LN°1/3.063 de 1980, que regula el Traspaso de los Organismos
del Sector Publico a la Administracion Municipal.

3. Ley N°19880, que establece Bases de los Procedimientos
Administrativos que rigen los actos de los 6rganos de la Administracion del Estado.

CONSIDERANDO

1. Convenio de fecha 01 de marzo del 2003, suscrito entre la I.
Municipalidad de Coihueco y el Hospital Herminda Martin de Chillan, sobre Convenio
Prestacion de Servicio de Esterilizacion.

2. Resolucion N °431 de fecha 10 de marzo del 2003, del Hospital
Herminda Martin de Chillan, que aprueba Convenio Prestacion de Servicio de
Esterilizacion, el que tendra vigencia indefinida.

3. Resolucion N °307 de fecha 25 de febrero del 2004, del Hospital
Herminda Martin de Chillan, que aprueba Convenio Modificatorio Prestacién de
Servicio de Esterilizaciéon, que modifica punto tercero, en relaciéon al costo del arancel,
y que en el resto del Convenio se mantiene lo original.

4. Resolucion N °947 de fecha 28 de febrero del 2013, del Hospital
Herminda Martin de Chillan, que aprueba Convenio Modificatorio Prestacién de
Servicio de Esterilizacion, que modifica punto tercero, en relaciéon al costo del arancel,
y que en el resto del Convenio se mantiene lo original.

5. Que segun la ley N°1988, en el articulo N°52 se indica lo siguiente
Retroactividad, Los actos administrativos no tendran efecto retroactivo, salvo cuando
produzcan consecuencias favorables para los interesados y no lesionen derechos de
terceros.



DECRETO

1. Apruébese Convenio Prestacion de Servicio de Esterilizacion, suscrito
entre la I. Municipalidad de Coihueco, representada por su alcalde Fernando Mayl
Calvin y el Hospital Herminda Martin, Representada por sub Director Administrativo
Dr. Luis San Martin Hernandez

2.-Apruébese Convenio Prestacion de Servicio de Esterilizacién, suscrito
con fecha 01 de marzo del 2003 el que por haber sido suscrito en forma indefinida a la
fecha se encuentra vigente entre la I. Municipalidad de Coihueco, representada por su
Alcalde Carlos Chandia Alarcon y el Hospital Herminda Martin de Chillan,
Representada por su Director Dr. Rodrigo Avendaiio Brandéis.

3. Ejecutese dicho Convenio Prestacion de Servicio de Esterilizacion para
mantener en condiciones adecuadas la Esterilizacién de instrumental, equipos y Ropa
Clinica necesaria para el funcionamiento de los CESFAMs Coihueco y Luis
Montecinos, en las condiciones establecidas en el Convenio.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

CCHA/CGV/ C/Y&E/ yqe
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HOSPITA| HERMINDAIMARTIN
SUBDEPTO. ABASTECIMIENTO Y FINANZAS

MRA/cej)
APRUEBA SUSCRIPCION CONVENIO PRESTACION DE
SERVICIOS DE ESTERILIZACION CON LA ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE COIHUECO.

VISTOS: Eslos antecedentes Lg importancia que fiene para las acciones de prevencion y recuperacion

de la salud de la comunidad la utilizacion de malerial esténl en las diversas areas de la salud. lanio publica
Como privada, y considerando ademas Ja capacidad instalada en nuestro establecimiento: el Convenio de
rresladion de Servicios de Esterilizacion susciio con fesna 01 de Marzo del 2003, entre el Hospital “Herminda
Martin" de Chillan y la Ilustre Municipalidad de Coihueco, RUT 69 141.102-8; lo sefialado en el D L 2763
dei alo 1979, y enlos Art. N°81°y 82° del D.S. N°42 ce 1986, ambos el Ministerio de Salud, lo indicado
2n Resolucion Exenta N°® 0620 del 01 de Diciembre de 1999, del Sr. Direcior del Servicio de Salud Nuble,
sobre Delegacion de Facultades; la Resolucion N° 520 def afio 1996; que fija texto refundido, coordinado y
sislematizado de la Resolucion N° 55 de 1992 de la Contraloria General de la Republica, que establece normas
scDre excension del tramite de Toma de Razdr: la Resolucion Exenta N°382 del 30 de Mayo del 2000, del Sr.
Director del Servicio de Salud Nuble, sobre Encomendacien de Funciones, diclo la siguiente;

31 1n

i 1003 2007
RESOLUCION EXENTA N° NN

1. APRUEBASE, la suscripcion del Convenio de Prextacion de Servicios de Esterilizacion. susajtp con fecha
01 o Marzo.del 2003, entre el Hospital “Hermir.da Martin” de Chiilan y la lustre Municipalidad de

Coihueco, RUT N°69.141 102-8.

DESIGNASE, supervisor del presente convenio a Jefe del Subdepartamenlq de Servi?s internos (SASH)
quien debera cautelar las normas y los procedir. 2ntos administrativos establecidos en el “Manual de Venta

de Servicios no Asistenciales™.

Los Valores ingresados por este concepto seran reintegrados al ltem 12122-12002 "Calefaccion y Otros”
ANOTESE, oM NIQUESE Y ARCHIVESE.

Por Facullad Delegada del Sr. Director del Seryigfo de Salud Nuble.
/,.-

s e
- ————

;/é » SR R \
s o
N S SAN MARTIN HERNANDEZ

B/BDIRECTOR ADMINISTRATIVG

Distrbugion: _
&y llustre Municipalidad de Cothuegs. - S _
G Depto. Juridico SSN. 7 SACC ¥SASH Conabilidad / Aichivo S.AF (Convenio Via. Serv/y

¢ Of de Parles



EARSE TG RANTM
HOSPITAL HERMINDA MARTIN
SUBDEPTO. ABASTECIMIENTO Y FINANZAS
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CONVENIQO PRESTACION DE SERVICIOS DE ESTERILIZACION
HOSPITAL HERMINDA MARTIN / ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE COIHUECO

£n Chiltan. 2 01 de Marzo del afo 2003, entre e HOSPITAL HERMINDA MARTIN de CHILLAN,
establecimiento dependiente del Servicio de Salurt Nuble, representado. por su Subdirector
Adninistrativo, Don  Luwis San Marlin Hernandez, ingeniero Comerdial, con domicfio en calle
Francisco Ramirez N*10 Comuna de Chillan, en adelante "El Hospital”, y la I Municipalidad de
Coihuece, RutN® 69.141.102-8, representada por su Alcalde D. Fernando Mayl Colvin , ambos con
demicilio en Avda. Pral N° 683 de Colhueco, se acuerda celebrar el siguiente  Convenio de
Prestacion de Servicios de Esterilizacion de Instrumental Medico - Quirtrgico.

PRIMERQ: Considerando la importancia que tiene peia 185 acciones de prevencion y recuperacion
de la salud de I3 comunidad la utilizacion de matenal eslerl en las diversas areas de la salud,
tanto publica .como privada, y considerando auemas la capacidad instalada en  nuestro
establecimientio, El Hospital, a través de la Seccion de Estertfizacion, se compromete a efectuar la
prestacion de "ESTERILIZACION DE INSTRUMENTAL EQUIPOS Y/O ROPA " 3 la 1~
Municipalidad de Colhueco, de acuerde a las normas ministeriales, reglamentacion vigente y
procedimientos internos de establecidos para el procasc de esterilizacion

SEGUNDQ: La I. Municipalidad de Coihueco dzbei nacer entrega del material a procesar en ia
Seccion de Eslerilizacion del Hospilal, en horario de 08,00 a 11,00 horas de lunes a viernes.
sometiéndose a los procedimientos internos de 12 Seccion, especificamente en o referido a
recepcion y entrega det maternial e wentificacion de fas especies.

Jiche horario podra ser modificado por el Hospital, sin necesidad de una modificacion al presente
convenio, bastando para ello una comunicacion escritfa del establecimienlo dirigida a la |
Municipalidad de Coihueco.

El Hospital se compromete a realizar soo el servicio de esterizacion, siendo de exclusta
responsabifidad de la I. Municipalidad de Coiht 2co el contenido y preparacion previa de 1os
paqueles en tas etapas de lavado y preparac;on



~-«CERQ: L3 1. Municipalidad de Goihueco acepta el arancel de esterilizacidon establecido por el
Hnspital, equivalente a un 2,4% UF por unidad ester=zada

Dicho arancel podra ser modificado por el Hospilal, “1odificacion que debera ser comunicada a la |,
Municipalidad de Coihueco con. a lo menos, 30 «has de anticipacion a la fecha de inicio de 13
vigencia de éste.

CUARTO. El Hospital facturara a ia I. Municipalidad de Coihueco los servicios prestados fa

primera semana del mes siguiente a la ejecucion de estos, para lo cual aplicara el valor de ia UF del
uitimo dia del mes en que eslos se realizaion, obligaindose a fa . Municipalidad de Coihueco a
pagar el servicio faclurado en un plazo de trein'a dizs a contar desde la fecha de emision de 1a
taclura. De no concretarse el pago en dicho plazo, el Hospital podra proceder a la suspension del
SBIVICIO

QUINTO: €l presente convenio se suscribe en forma indefinida, pudiendo una de las partes. sin
expresion de causa poner termino a este con un aviso escrito por 10 menos con 30 (treinta) dias. de
anticipacion a ta fecha en que se desea lerminar.

SEXTQ: Para todos los efeclos Legales que pudieran <ervar del presente Convenio, 1as partes fijan
domiciho en la cudad de Chillan, sometiénidose a la jurisdiccion de sus Tribunales. El presente
Convenio s firmado en cinco ejemplares, quedando uno en poder de la 1. Municipalidad de
Coihuaco v cuatro en poder del Hospital.
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P CONEFO 7D

SERATI S SALUD NUD: E
HOSP T IMINDA MARTIN
Un de Convenios

1

HIFCSIMAQE
EPRUEBA MODIFICACION CONVENIO HOSPITAL
HERMINDA MARTIN - |. MUNICIPALIDAD DE COIHUECO
/

VISTOS: Estes anleceden:.... La imporlancia que liene para las acciones de Prevencion vy
Secuperacion de te salud do ot Comumidad, 1a wlilizacion de material estéril en las diversas areas
ae la salud, tanto puthea «© > privada, el nuevo sistema de eslerilizacion en uso en nuestio
cstablecimiento  documents Adguisiciones de SAMU de la | Municipalidad de Coihueco de
fecha 10 de Mayoe :ic 2063, «f Ceonveno de Prestacion de Servicios de Esterilizacion |, suscrile
con fecha 01 de iMarzo - 2003, entre el Hospital Herminda Martin de Chillan y la Hustre
NMunwcipalidad de Comueco_ 201 89.141.102-8; lo sefalado en el D.L.. 2763 del aflo 1979, y en i0s
Art. N° 81 y 82 del D.S. N® #7 de 1988, ambos del Ministerio de Salud, lo indicado en Resolucién
Exenta N° 0620 det 01 de Ticiembre de 1999 del Sr. Director del Servicio de Salud Nuble, sobre
Delegacion de Faculiades. ia Resolucion N° 520 del afio 1896, que fija lexto refundide
courdinade y sisiemalizad: :e la Resolucion N® 55 de 1992 de la Contralonia General de ia
Feoublica, que e »lmlom noomas sobre excension del tramite de Toma de Razon, la Resolucion

Crenta NY 382 ¢ “syo del 2000 del Sr. Direclor del Servicio de Salud Nuble, stbig
crcomendacionas de Dl 5 2nn o sigquiente
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1.- APRUEBASE, (& “Hicacion al Convenio de Prestacion de Servicios de Esterilizacion,

SusCrito entre el Hospit al Herminda Martin de Chillan y [a Hustre Municipatidad de Coihueco, en su
nunto Tercers, enrelacion . souslo del arancel

2~ FIJASE, cemo nuev . arencel ¢l equivaienle a un 10%UF. por unided estenlizadza

5pond|en & t-a aresis on del servicio de esterilizacion, que da al material un periogo e
~wlerilidad de 8 meses,

AHOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE
Por fac:iitad defegada del Sr. Director del Bervicio de Salud Nuble.

Subdirector Administrativo
Hospital Herminda Mantin de Chillan
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SERVICIO DE SALUD NUBLE

HOSPITAL HERMINDA MARTIN./
Unidad de Convenios
LSMH/IFCS/MADE

MODIFICA PRESTACION DE SERVICIO DE ESTERILIZACION
CONVENIO HOSPITAL HERMINDA MARTIN - ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE COIHUECO

En Chillan, a 29 de Enero de 2004, entre el Hospital Herminda Martin, representado por el
Subdirector Administrativo, LUIS SAN MARTIN HERNANDEZ, ambos domiciliados en calle
Francisco Ramirez N° 10 de Chillan vy la llustre Municipalidad de Coihueco, Rul. 69.141.102-8,
representada por su Alcalde Don FERNANDG MAY COLVIN, ambos domiciliados en Avda. Prat
N°® 683 de Coihueco acuerdan modificar 1o estipulado en punto Tercero del Convenio, en que la |
Municipalidad acepta un arancel euivalente a un 10% UF. por unidad esterilizada, correspondiente
7 1a prestacion de un nuevo servicio de esterilizacion, que da al material un periodo de esterilidad
de 9 meses.

sSe dejfa eslablecido que esle documento anexo, pasard a formar parte del Convenio

s,

FERNA M %AYC“C/LVIN
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I Mumc:pahdad de Coihueco

7or Admlmstratlvo
inda Martin de Chillan
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U nidad de Convenios Hospital Herminda Martin. Franciseo Ramirez N° 10 Chillin
Fonos 208148 Fax 213176 Chillan
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MODIFICASE CONVENIO DE PRESTACION DE SERVICIO DE
ESTERILIZACION HOSPITAL CLINICO HERMINDA MARTIN Y
LA I. MUNICIPALIDAD DE COIHUECO.

VISTOS: Estos antecedentes; Resolucion Exenta N° 307 del 25/02/2004 que aprueba Convenio de Prestacion de
Servicios de Esterilizacion entre el Hospital Clinico Herminda Martin y la |. Municipalidad de Coihueco , el D.F L. 1/05, que
fija el Texto Refundido, Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 2763 de 1979, que crea, entre otros los Servicios
de Salud; el Decreto Supremo 140/04, Reglamento Orgénico de los Servicios de Salud; D.S. N° 38/05, Reglamento EAR;
La Resolucion N° 1600/08 de la Contraloria General de la Republica, sobre exencion del tramite de toma de razon; la
Resolucion Exenta N° 1169, de 31 de diciembre del 200,7 que otorga la calidad de Establecimiento de Autogestion en Red;
la Resolucion Afecta N° 55, de 23 de marzo del 2012, del Director del Servicio de Salud Nuble, que designa el cargo de
Director Titular del Hospital Clinico Herminda Martin, la Resolucion Exenta N° 1387, de 30 de abril det 2008, del Director
del Hospital Clinico Herminda Martin sobre delegacion de Facultades y; considerando la conveniencia y necesidad de
celebrar convenios de cooperacion con entidades pertenecientes a la Red Asistencial o ajenos a ella, en beneficio de la
atencion de salud de los usuarios del sistema publico de salud; y considerando ademas, que con el presente convenio solo
se busca satisfacer una necesidad de la I. Municipalidad de Coihueco, sin perseguir fines de lucro; y considerando que Ia
ejecucion del presente convenio no significara menoscabo en la atencion de los pacientes de! Hospital Clinico Herminda
Martin, dicto lo siguiente:

RESOLUCION EXENTA N°_ 947 / 28.02.2013

1) APRUEBASE, la modificacion del convenio de prestacion de servicio de esterilizacion entre el Hospital Clinico
Herminda Martin y la I. Municipalidad de Coihueco, realizado con fecha 02 de Enero de 2013, en los términos que
en ella se estipularon,

2) DEJASE ESTABLECIDO; la modificacion de clausula tercera e indicando que con fecha 02.01.2013 comenzara
a regir nuevo valor el cual sera de $ 200 por litro de material esterilizado. En todo lo demas se mantiene convenio

original.
ANOTESE Y COMUNIQUESE
Por Facultad Delegada del Dlrectordel Hospital
'- SUBDIRECT R-IReS
N G ,SPFIJAL
Distiibucion: - ‘
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¢ M. Coihueco/ Oficina Partes H.C.H.M/Archivo Comercializacion.
Seccion comercializacion y Recaudacion

Franmsco Ramirez N° 10 Chnllan
www hospitaldechillan.cl



MOODIFICA CONVENIO PRESTACION SERVICIOS DE ESTERILIZACION
HOSPITAL CLINICO HERMINDA MARTIN Y LA .MUNIC!PALIDAD DE COIHUECO

En Chillan, a 02 de Enero de 2013, entre el HOSPITAL CLINICO HERMINDA MARTIN DE
CHILLAN, representado por su Subdirector Recursos Fisicos vy Financieros, Don RICARDO
SANCHEZ OPAZO, Rut: WHIINBME 2mbos domiciliado en calle Francisco Ramirez N210 de
Chilldn, en adelante el “Hospital”, y la |. Municipalidad de Coihueco, representado por su
Alcalde Don CARLOS CHANDIA ALARCON Rut: ISR, - bos con domicilio en Avda. Prat
N2 1675 de la comuna de Coihueco, acuerdan celebrar el siguiente Convenio Maodificatorio del
celebrado entre ambas partes el 01 de Marzo de 2003, en los términos que a continuacion se
sefalan:

PRIMERQ: Las partes acuerdan reemplazar la cldusula tercera del convenio original por la
siguiente:

CLAUSULA TERCERA: La |. Municipalidad de Coihueco acepta arancel de esterilizacion
establecido por el “Hospital”, equivalente a $ 200 por litro de material esterilizado. Dicho
arancel podra ser modificado por el "Hospital”, modificacién que deberd ser comunicada a |.
Municipalidad de Coihueco, mediante ordinario conductor.

SEGUNDO: En lo no modificado rige integramente el convenio original.

El presente Convenio es firmado en cuatro ejemplares, quedando uno en poder de la |
Municipalidad de Coihueco y tres en poder del Hospital.

ALCALDE
I.LMUNICIPALIDAD DE COIHUECO




